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ものと考えるが，この表在血管像について分類した。静
寂濯の形態記ついては結節状の静寂癌 (F誌 に出血の頻
度が高く，びらんについては症例が少くは儒)出血と
の関連ははっき歩しない。また，従来より教室で用いて
いる 6段階の Grade分類では GradeV，羽に出車の頻
度が高い。手術適応を高度に出血の予想される食道静寂
癌とすると，内視競所見から克た適応は，色調では赤色
静脈窪，形態では結節様の静寂癌であり，教室の Grade
分類ではGradeV，VIとなる。また，食道静服癌にしば
しば随伴する胃静脈撞も考慮すべきものと考える。
〔特別講演〕
特発性問脹圧完進症に寵する研究の現混と爵題点
教授英田邦雄(千葉大学第 1内科〉
特発性向原圧元進症はかつて Banti氏病と呼ばれて
いた疾患で，定義は若干異なるが Boyerの用いた Id-
iopathic Portal Hypertension (IPH)の訳である。 19
世紀末に北イタジアで初めて記載された本症は，欧米に
撞めて少なく，アフヲカ，インド等に牌麗と門紙庄克進
を主識とする類叡疾患が多発し，それぞれ tropical 
splenomegaly，noncirrhotic portal五brosis(NCPF) 
と呼ばれている。本邦はその中間位の発生頻度を有す
る。本症の病因を論ずる場合，まずこれらの疾患が同ー
のものであるか尉の疾患であるかを明らかにする必要が
ある。本邦の IPH誌中年の女性に多いのに反し， NCP 
Fに若い男性に多発するο
本邦の IPHに関して誌始めそれが血液病と考えられ
ていたため血液学者，病理学者の研究が多かったが，結
論的には韓臓に特に本症に特有な所見はなく，骨髄にも
特長が無いという事でその研究はヰ卦きしている。一方 
Whippleら門脈外科室の研究によ予碑腫は門脈圧充進
にきi続く二次的韓腫であるという考え方が強くな久一
頃は Banti病は巨粋性肝硬変にすぎないという考えが
強かった。しかし 1963年 Mikkelsenらが多数の好内外
門脹硬化症を記載し， IPHは肝内聖で本態は同ーのも
のであろうと考え hepatoportalsclerosisと呼称した。
本邦では1975年厚生省難病研究班のーっとして本症の研
究が取上げられ初め 3年開は杉滞光雄助教授(東大)が
班長で， 1978年再編成された後は奥田が瑳長をつとめて
し、る。
病国病理を考える場合F 本症ではいくつか重要な点が
未解決のまま残されている。すなわち肝内の門諒血読抵
抗のみによって IPHの血行動襲が起るかどうか，却ち
縛血流の増大は被動的うつ卑のみで説明できるかという
点である。名吉屋グルーフ。は牌車涜の増加はないとして
いるが，多くの研究ではその増加が示唆されている。し
かし韓に未知の一次的な異常があって韓彊， ~.卑i主流の増
加が起っても，それだけでは同紙庄はそれほど上昇しな
い事も諸積究から明らかである。飽の未解決な点は，本
産の病理組織学所見について本邦では統一見解がない事
で，今まで色々な病理学者が少数の手街材経に基ずいて
貯の変化を記載しているが，なかには三宅の乙型肝硬変
を含めている学者もあ孔またシヌソイドの狭少化を強
調している学者もいる。一方インドでは病理所見に関し
て病理学者聞の見解が一致していて，好内の太い向原技
の古い血栓症が主要所見である。このような国では詞時
に肝外門議血栓症も併行して多発するので， Mikkelsen 
らのいうように肝外，肝内門脈硬化症は同ーの請医tこ基
ずいている可能性もある。このような点は門脈造影橡を
よく検討する事により或程度解決しうると患うが，本邦
の研究の最大の障害は害j桧例が少な七割強例について
の検討が無いという事で為る。現在研究班として臨来診
断の正しい部議例を集めて検討中であるが，本邦例でも
やは予太い肝内問販枝に血栓がみつかっており， NCPF 
と同ーと患われる症僚がある事は間違いない。丹厭域に
色々な程度の義経化と細臆護請がみられる事から，志方
は慢性ウイルス肝炎の abortivehealingだと考えてい
るが，また HBsAg揚性率が若干高い事を理由の一つ
にしているが，武者の調査では月干蓮多発地域である北九
チNを徐き，未だ lPHの患者から肝癌が発生した何がな
い。 HBsAg揚性漫J間千疾患々者から癌が多発する事
は確立された事実で，この点から，また慢註肝炎から進
行して起る肝硬変症においても肝内向採血栓は誌とんど
起らない事実からも肝炎説法容認できない。
このように本症の病菌は未だ手がか告が得られていな
いが，免疫学的なアプローチが十分なされておらず， H専
の病変が詞林のいうように免疫学的な機構に基ずくとす
れば，その方の研究を推進させる必要があろう。
